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The purpose of this investigation is to establish the relationship between hypothermia 
a11d general anesthesia in fibrinogen, fibrinolytic activity and fibrinogenolytic activity, 
and .fibrinolytic activity and fibrinogenolytic activity were studied with, in vitro system, 
human purified plasmin under various temperatures and various incubation times. 
They were estimated by the KONDO’s dry weight method in euglobulin. 
1) In both fゐrinolyticactivity and fibrinogenolytic activity before pre and during 
operation, generally anesthetized patients are stronger than patients in hypothermia, but both 
activities i1 patients anesthetized with hypothermia were tendency to increase at rewarming. 
2) Fibrinogen has tendency to deer白 seduring sur♂cal operation under both an田ー
山田is,but decr回 seof that in hypothermia was not so remarkable. 
3) In dog’s fibrinolytic activity and fibrinogenolytic activity, both of these activities 
showed similar changing rate to that 0£ human, but change of fibrinogenolytic actiγity 
was not so remarkable at rewarming, also both activities increase under general anesthesis 
after transfosion . 
4) ln human purified plasmin, fibrinolytic activity and fibrinogenolytic activity were 
to established into about 6 hours inC1:1bation in this method, and in higher temperature 



































































に関係しp Alarm r回 ctionの一部として血中の Pro-
teolytic Systemの活性化が起ると述べている．又Tag-
non7＞は犬に出血性 shockを起してP Fibrinolys凶を認
めている.Bidwel!B> M註llertz9＞は Plasminは Fibrinの
みでなく Fibrinogenにも作用し共に溶解さすが， Fib-























;'1；、ゴ7＇，その中には （＂） 氷嚢法（Application of Ice 
bags), (b) 泌水法（Immersionmethod), （じ）空気冷
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却法（Air-cooling), Il）吸気冷却法 (Inhalationm← フローセンを用い麻酔深度を第E期2～3相として麻
thod），班）体腔内冷却法（Body-cavitycooling), (a) 酔状態が安定した所で，表2,3, l，の「！刷、酔」の万世L
胃内冷却法（Intragasticcooling), (b）食道内冷却法 を行なう．普通全身麻酔群ではp 次で手術に移行し手
Clntraesophageal cooling 1, [V）全身血液直接冷却法 術終了迄30分間隔で主として肘静脈で採血を行なう．
(Direct blood stream-cooling), V I部分的冷却法叉は 一方低体温麻酔は一般全身麻酔が完了した所で冷却に
選択的冷却法（Differentialor Selective cooling), ( a ) 移行する．温度は直腸温で電気自動温度計を使用しP
頚動脈内冷水注入法，（bJ無名動脈内冷水注入法等で 冷却は Afterdropを加味して直腸温平均31～32（まで
あるが著者は表面冷却法の一つであるプランケット法 行ない冷却度は平均20分でl℃の割合で行なう．冷却
(Blankets mョthod)26) 28129130) 31 を用いた． この方法は 中止後の Afterdropは平均2～ 3cである．冷却に要
Blanketの中に液体を循環させる道を内蔵しており p する時聞は 90分～120分でp 加温は手術創閉鎖後及び
循環する液体の温度によって冷却又は加温も調節出来 手術の進行を観察しながら術中より行なった．と云う
る装置でp 患者の下に Blanketを敷いて冷却するので のは加温開始しても背部のみでは開始後30分間位は温
あるが，水中ポンプを使用し砕氷水4℃をバケツに入 度の変動を来たさない．加温には40～45°（前後の温水








著者は普通全身麻酔群の対祢患者は手術侵襲の大き 股動脈より「前」を採血p カフ付 tube を挿管しP 循
なものの中から選んだ．尚低体温麻酔の対称例も同様 環麻酔器にてエーテルp 02半閉鎖にて麻酔を維持し
で手術侵襲度の大きなものが選ばれているので，それ た．血圧は股動脈圧にて測定した．低体温麻酔はプラ




手術例は脳腫湯が大半で腫湯それ自体が Plasmin系に 脱血は 25cc/kgを所要時間約30～4C分間にて行ない，
及ぼす影響及び術前日迄の処置p 例えば貧血に対して 股動脈！王30～羽田皿Hgを維持しy 脱血状態を30分間維
輸血等p 種々の factorを考慮する必要が有るが，臨床 持し動脈血を股動脈より採血検査を行ないp 還血は脱
例としては一応術前日の血液士「前」として術経過を 血血液を使用し10%クエン酸ソーダー1/10量を抗凝固
観察した．前処置として術前日ラボナ錠 1～2mg/kg, 剤として使用し，還血速度は静脈輸血 5Ccc/10minを
ピレチアジン錠l略／均等を内服させP 患者の不安焦 基準として行なった．
燥を除き，安静，鎮静になる様努めた．術前基礎麻酔 c) 実験材料
としては Pethidine（オビスタン） 70mg～105mg及び硫 Fibrinolysis, Fibrinogenolysisの抑制剤として Ep-
アトを術前 1時間に分割筋肉注射する．更に術前脱水 silon I EAC‘A I 300nぼ／kg，その誘導体 U川芯 1λmino-
状態にあるもの，低蛋白血症P貧血等のあるものに輸 methylcyclohe>.anemrboxylic Aud (Trans型主i'v!CHAI 
Jl'u.，補液，電解費等の投与を行ない可及的に一般状態 30mg/kgを還血血の中に入れ還血終了後30分で採血を
の改善を計った． 「前処置」の血液はこれらがすべて 行なった．
完了しp 麻断に移行せんとする際にf'I!(ILした．導入麻 Throinbin : J;Kr: l製薬会社のものを使用した．
酔にはラボナール300mg～400mg,S・C・（、成人40～60皿E 牛 F1brinogen: 'l［邦大学＇I~化学教室製のものを肉用
の静注で，カフfj'tubeの Intubationを行ない，循環 した（製法・第24四日本血液学会総会発表）





















Ungerの法p Loomisの法13>, Lewisの法14)' Euglo-
bulinlysis time15> 16＞による法， Visιos1metry17> 1819）によ





成りp Heated plate methodは牛 Fibrinogenより Fi・












し inhibitor と分離し沈査を生食水 1ccにて溶解し
I EuglobulinJ被検波を作る．被検液O.ZccとHeparin液
(1000/cc単位） 1滴 (Q.04cc）牛 Fibrinogen液JOmgを
添加しょく混和後に Thrombin液（100/cc単位）を0.4














































































を表わし，下段は（~－ 1 )xlOO<: (V＝「前：， N"' 
前処置及び麻酔，術中経過各時間値）変動率を示す．
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／上段＝実m1順略／di¥
表2 低体温麻酔手納川nogen の変動 （下段＝ （~ － 1 ） × 100)
＼（加）＝加温開始／
No.I病 名 l性前 前処置i麻酔［ 3o分 I60 I goい20I 1so I 1so 210 1 240 210 300 却
1脳腫明 410 370 ! 360 360 I 350 ' 400 I 400 380 ; 320 I I J~i 370 I川内310
: I ＝－－~s : - ~！ －＝ .:._1二 2］ご21I 10 I －川 17 -24] -24 
I 400 400 ば川川町f力日； I 3川町 360: グ♀ I ＂~ u 
－一一 乙竺－ 2_s_l二I~ ： ー 10 -4o I ~~6- －判－30! －十 I I 
0 I 370 i 310 ! 290 I叫日；｜捌 280 ! 36ι！ 300 I -;9CiT. 3門脈高山町一♀ I I i I 抑り｜ ; I I 
+ 3 Iー 3I -18 I -23 I -21 I 23 -26 ! -：； 「21I -23 j 
4 フアロー氏♀ 340 i 320 i 360 l 制 l330 I （ ~~6 I 310 I 280 I 340 I ' I 
四徴。 I- 6 1 + 6 1 o 1 -3 1 o ! -9 l -1s : o I 
si脳腫 匂｜合；610I 520 I悶 I510 I 460 I制 I ~g6 I ・1 I 
I ! O I -15 Iー 13Iー ・15Iー 25! -34 I -31 , -38 -38 -38 i －お卜44' 
61 / I合I3；。 i－＇~： I ':I :r: I：：日：；I~~~ . +39~ i ~~~ ~］~~ ~ ~：~ ~~~ 
7 I / l会i220 ! 200 i 220 I 180 I 240 I 260 I 300 I 240 I 200 : 240 I c~~6 I 220 : 220 280 
! 1-1 0 : - 9 I 0 I一18I + 9 I + 1s I + 36 1 + 9 I -9 : + 9 , 9 : o I o I ＋お
8 1 グ 1 ~1 2叶判別I200 I 190 I 170 i 170 I 210 I 180 I 2川（出i210 I Iベω
1 I ! 0 I -14 I 0 ｜一 s1-101-19 -19, o ｜一11 - 5 j -2 I 0 I -33 Iー お
I I I 290 I 180 I 200 I 220 I 280 I 1 so I 260 i CE~~ I 290 I 190 I 300 I 330 I I 
9縦隔洞腫場i♀｜ o I -38 I -31 Iー24I - 4 I -46 I -I 0 IコiI 。I-33 I + I 
｜ ｜ 町内 ｜ '""I 刷、｜ a川 l?()(¥ I 刊＂I山口｜ nn I ""' f （加） ｜ っa"-i ?rn Iつのの！川口
巾束管骨掛1合：て I：；~ I ＋~；~ l.：~~ I ：~~ I ＋~；~ ! ;vI ~v~ I ~·~： I ;8~ I ；~~ I vv~ I：引二：
I 650 I 500 ; 550 I 5so I 41 o I 590 I 510 I c担2I 530 I 550 I 550 I I 
11悩腫 場合； 0 I -23 ! -15 I -11 I -37 ! -9 I -22 I ：~~ I -19 I -I 5 I - l l 
" : , ~':j ~：~ ~：： I ＇引型出~~~ I ~：： 1 ~t~ I I I 吐人合~ ~~ ~~~~ ~： 1 ":I ＇~~i1 ~土~；1_-i 380 1 300 1 35oTム01250 IぉOI捌 ｜（恕 ！300! 3401 350[300] 
14 I グ ♀ I I I I I I I叫 vI i 
I o ！ー21I - 8 I -10 I -34 I -34 i -31 ! -39 I -21 I -10 I - 8 1-21 i 
~ ~ 350 I 300 i 350 I 320 I 320 I 300 I抑 Ic~~6 I捌 i320 : 280 : 300 : 
l :J i I 平i 0 I -14 I 0 I - 81 - 8 I -14 I 0 I -H -20 I - 8 I -20卜14l 
「前」の値てeは最低値210四：g/dl，段高値650mg/dlで，著 出血の際には時間的に多少のずれが有る ；：；，例えば症
明に減少した症例9の様に「前」の値290略／diのもの 例 7,JO, 13等の様に一つの手術総過中にも 「前 t の
が150略／diに減少し，変動率で－48%であ乙．逆に増 値に対して減少（ー＇• 増加（＋）の変動を司、寸ゴiか










































































































































































































































































































































































































































































10 ；視点管＂＼ q・1Jit:>・ 











14 ， c:; 
1.0 
0.6 
15 ， 0 
1.0 
0.6 0.1 0.5 
0.3 0.1 0.3 
0.1 0.1 ' 0.5 


















































































































































ないが＇15例中加温時間が一定のもの前向；j2, 3, 9, 1, 
12. 13, It, 15の8例の平均を求めると図 lの憾に，加
温開始前はほぼー20%以下で経過するがp 加温開始後
は平均値－：！）＆， 前f査で持続する．
表 3,I，はその際の Fihrinolyticι1ctivitvJkぴ Fib-
口町駅『1olytic 町 tivit、で上段に溶解量の絶対値を示
し， 卜k
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土門－￥.＋ITT~~￥，』~1~~1~！－~；! ;i ＇ ~ t~ 
21グ1¥1~：~ i ~：~ I ~ ：~ I ~：： I ~：： I ~：： I ~：： I （！~ i ~ ：： 1 ~：~ I ~：~ , •:・ ~ 1~孟一 ~－~~：! :;！日｜ど1－ ：；閃｜司君「~I:日記l ~｛！ ど－－
41~70-:i♀I ~：~ I ~：~ • ~：~ I ~：： I ~：~ I (!L~：： I ~：~ I ~：~ i 
s_E ＿腫司会I~：~ i ~：： _ i ム：：； i ム；：i札~~：~ I ：~：~ i ~：~ :・ ~：~ 1 ：·~ 
6 ！ グ：~1 ~ ：~ I ~~ I ~：~ I-~ -I ~ I ~－ ~ I ~：~ I ~－~ I- ~ ：~ • ~：~ i ~：~ l c n~~ i j 
' 1~ :I : I : I :1-fu ； ~rf:r~ : I ~＇－：！！ 1日！ ：；
s I i1 ！合｜：； ト ：：！？？｜；：！；：：！；；｜；； ト ；； （ ；引：~T(TI  ~：： I ~~~ Ii・!・ 
gf向井！ ：：~ I : I ~：： I ：：~I ~ ：： I ~：： I : I en（：~ I ：：~ i ：：~ I ：：~ I ~：： I 
10 I視贈咋：：！: I :; I : : I: I! :;: :i :i (t! ! :: i~1ι1; 
Ii脳虚湯｜合i~：~ 1 ~：~ I ~：~ I ~ ：~ l : : I~：~ ！ ~：~ l~ ！：i : ~ ：~ ： ：：： I :I ! I 
i；「！♀I: : I: Iit1 :I : ： 「町三 i 'i~tn l1 I
13 グ（合I~：~ I ：：~I ~：： I ：：~ I ±：~＿1__;;_!(11l ~：~ _1 _ ：：~ • ~： • .? 
司 II H ：：~ I ~：~ I ~：~ I ~ ：~ Iゴ；日；｜ιI~ ：~ ＇－－~~~ ~11.l : 
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i / I合I ~：~ I ~：~ I_ ~：~ : ~：： I ~：~ 
61肝硬変（合 i ~.·~ I ~：~ I ~：~ I ~I 
7 ：胆石症 l♀I: I : : I :: i :: I 
8 胃潰疹合：：； I ~：~ i ~：~ I ~：~ I I 
'L_ Q i " :: I I I :: ［~ I :: 
川胆 Ti 症（合：； 1 , ~：~ , ~：： I 0.8 可~ •• ,._l~L ；~－－「「：h
2 I / l♀ I ~：~ I I I ~：3 ：。； i ~：~ I 
／上段＝実測値mg¥
















2.4 I 2.s 
1.7 I 1.8 
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0.3 i 0.3 
3.0 • 3.0 
0.7 







1つ i 0.7 I 0.7 I 1.3 1 9 A・ゐ I ~ ・ I I 
I 1.! I 1.4 i 2.6 3.8 I 
1.9 3.3 I 2.8 0.1 ! 1.0 




























































g n《，1、’j,2.8田gで Fibrin【，1、l、の方志：強力でP 図1の様










表8の様に Fibrinogenの麻酔前の最高値はp 420 
mg/di，段低値220mg/dlで人閣の値と同じ範聞にあり直











































































































































































































































220 340 ! 
mg/di mg/el Z.J田gl 2.6mg 






































平均｜制 I 420 I i.s i.9 o.9 ! o.6 
(b) 犬の低体温脱血時 Fibrinogen,Fibrinolysis, 
及び Fibrinogenolysisの変動
Fibrinogen l Fib口0（》lys
？呼》 I I I ｜一一← 一一了一一一一
前 l 後 ｜ 前 ！ 後 i前 ｜ 後
I 1喰／＆ 2~~；c11 : 2.0略 1.3略 2.3mg' 1.3略
2 I 4.00 i I 20 1.4 0.6 1.6 1.0 
3 I soo ! 260 2.1 o.6 i.o 1.2 
i ! 420 I 200 1.4 1.2 1.4 o.6 
5 I 450 I 280 1.2 0.8 
270 1.3 1.2 




2.2 ' 1.6 
1.3 ' 0.4 
370 1 1.1 1.4 i 1.3 I o.6 
100 o.8 i.2 I o.7 I 1.9 
180 1.3 ' u ! 0.2 I 1.0 
220 1.5 1.0 I 1.3I I. I 平均｜ω










の様に Fibrinogen は前者と逆に増強し， Fibrinolysis 
は変動なく Epsilonと同様であるがp Fibrinogenolysis 

















0 ' J 
•, 











Fibrinogen Fibrin• ,]y、；， Fihrinogenolysis 
'¥o. 
｜ 前後前後前 後
I 370 I 00 I I : mg/di mg /di 0.6mgl l.2mg, 0.7mg: I.3mg 
2 i 560 180 o 1.2 0.2 1.0 
3 I 280 2-IO 1.0 0.8 0.9 !.I 
』 300 180 : 1.0 1.3 0.3 0.5 
5 I 300 I I() 0.5 ]. I 0.5 I. I 
'I;!">; 360 I 170 0.6 1.2 0.5 : 1.0 
(bl J~ c11 fJUj;j，＼日見1iLi:;1(.EAC‘A 時
F!ho:ncgcn 1 F.hrin<>I、川~沼町inl y ，－ト、。
前後前後前後
:;ii) :1 
I mg /di. mg/dt 卜り回目 。Img 0.3mg, 1.3mg 
2 J 110 280 i Li 0.1 I 0.5 1.3 
31 420 I 170 I 0.4 1.4 0.1 I 0.4 
4 . 250 I 100 i o.5 1.8 o.4 I 2.0 
5 200 ! 250 0.8 0.7 0.1 2.0 
平均｜340 230 o.9 o.s I o.3 1 . 1
Fibrinけgen Fibrinolysis i Fihrino日enol y~1 s
N札 一ー一 一－
後 ｜前 後 前 前後
2.0mg 1.6略 ！ 2.1略i1.2略I mg/di mg/di 
2 290 420 1.4 2.0 : 2.0 1.8 
3 280 400 2.0 1.4 : 1.2 I o.s 
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0 f iDf•M \p<l 
to fib γ iHO~ ＂ ＇＂ tr;,; 
－一一等辺ト』Rr:;:t, 










Fibrinogen Fibrinolvsis Fibrinogenolysis 
:¥o. ,. 
前 後 ~ IJ 後 同日 後
I I 380 220 
1 rn(gi rng/dl 
1.4皿g' 2.0rng 1.7rng !.6rng 
2 ; 220 2.4 1.2 1.9 2.7 
3 360 300 1.7 1.4 1.7 2.5 
4 400 210 2.4 2.4 1.5 1.3 
5: 320 120 1.8 1.2 1.6 u 
6' 1.0 2.0 IA 0.2 
330 110 0.8 0.4 2.0 1.7、





































































































































440 : 130 
田g/dl！ 略／di




330 I JOO 
390 190 
Fibrinolysis i Fibrinogenolysis 
町七前後
2.0rng 0.6rng 2.0rng' 0.4皿E
2.1 1.6 i 1.8 ' 1.5 
2.0 1.4 ! 1.6 0.4 
1.8 2.0 ! 1.6 ! 1.4 
1.0 0.4 I I.4 ・ 0.2 
o.s i.6 1 2.0 I 0.1 









;¥, 1 Fibrinogen I Fibr円ysis jFib口一町X削 s
o. 一一ーで一一一「w 一一
l 前 j後 ｜ 前 ｜後 『 前 1 後
I 220 190 _, I rng/dl・ 略／di 2.0吋 1.6昭 1.8時 2川
2 : 280 180 2.0 ! 1.2 2.0 I.』
3！閑却 ： 1.5 I 2.0 ¥ 2.0 1.6 




iblの様に Fibrinogenの減少は Epsilon と同様であ









常温群の場合にF AMC HAは低体温群の場合に Fib-
rinogenol ysisを強く抑制するが，共に Fibrinolysislこ
対する抑制作用が弱い事が判る．






















人精製 Plasminの Fibrinolysisと Fibrinogenoly回












1.9 ' 1.-1 
2.1 i 1.7 
(b) Plasmin 0.01 unit (L【xm1is);37 C Incubation 
Incubation時間と溶解量
時 間 Fibrinol、叶h Fibrinogenolys1s 
1 0.9日耳 0.7mg 
3 5.0 IA 
6 5.4 5.2 
12 5.~ 5.2 





ないものであった． この I》Jasminを使用し近藤23)j; 




























2'5 t8 31 外 31・c 
図 6
rinogenolytic activityを測定したが，著者は表13!al, 
図6 (a）に示す様に， Humanplasmin 0.01 unit使用
し， 37℃に incubateした場合の Incubation 1時間で
約 1/6量， 3時間で約:J/6量溶解し， 6時間で完全に
溶解が完成される事が判る. ;1；に Incubation温度と溶
解量について見ると， Pl出 min0.005 unit使用しP 前
実験結果より 9 6時間 incubate した場合の値は表13
(bJ，図6 lbJの様に温度の上昇と共に溶解を増しp
両行l士l王ぽ平行する事が判る．又時間と滞解量の場合





























kina肥）の Activator，その他クロロホ ！~ ムP アセトンp














Hartert, Eichenberg, Halse, Elsner, Dausset. Phillips, 
粟津， MaじFarlane,Coon, l'f相I，真木p 岡本，福武等
の方法あり， Euglobulin分腐を用いる方法には Star-
nm, Von Kaulla，じりpie~. Lassen，早川， Phillips，真
木， H明 rder. Ferguson，安部p El配n.Dowine, Re陀－











































































3) 人精製 Plasminによる Fibrinolyticactivity 
及び Fibrinogenolyticactivity 






rin plate 法にて37℃では Incubationtimeが4時間で
lysed area はO』ごP 20 Cでは24時間で I)se<l a同aはO
に， 4 cで6日間に lysedarea 0に， コーDCで不変で
ある事を証明し，更に clotl川、 timeで Fibrinolytic
plasmaは45℃で175min, 37℃で215min, w・cで720
min. -1℃ no i)・sisと云う結果を得，温度が低下すると
Plasmin activit、は滅弱する事を証明している． 著者
は近藤23）と同じ人精製Plasminを使用し， 25℃～37c 
の聞の Incubation温度に対する溶解量を測定しP Bl ix 
と同様低温程：＼ctl¥・ityが減弱する事を見たp 近藤も指













rinolysin type plasminと Nonfibrinolysin type plas・
minと云う分類を提唱されている．ス真木はそれぞれ


















gen, Fibrinolytic activity及び Fibrinogenolyticactivity 
について，術前，術中の経過を時間を追って乾燥重量
；ょにて検査した．
犬の血中 Plasmin系に対する低体混p 加温p 脱出，
還前1 EACA. AMCトIAの影響について， 及び普通
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3) 犬の低体温群と普通全麻群では，加温に際し






Fibrinogenolytic activit＼＇は Incubation時間， 37℃で
6時間で完全に溶解は完成されP Incubation温度の高
い方が溶解カが強い．
5) Fibrinolytic activityとFibrinogenolyticactiv 1t ~ 
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